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di ENRICO
FOVANNA

DA DOMANI fino al 19 marzo tor-
naa Milano la Settimana mondia-
le del Cervello, promossa dalla
Sin (Societa italiana di neurolo-
gia). Ne parla il presidente, Lean-
dro Provinciali, docente di Neuro-
logia dell’universita Politecnica
delle Marche.
Professore, il cervello & un mi-
€ro universo, cosa Sﬂp 1amo
del suo funzionamento
«Conosciamo aspetti, in parte le-
gati a studi su animali e in parte a
indagini realizzate su persone con
lesioni cerebrali, o sulla base di re-
gistrazioni dell’attivita elettrica
cerebrale o dei cambiamenti meta-
bolici indotti dall’attivazione di
aree coinvolte in precisi compiti.
Ogni volta che si rende disponibi-
le una nuova metodica d’indagine
cresce 'entusiasmo nei confronti
della possibilita di indagare le ca-
ratteristiche di questo organo me-
raviglioso, caratterizzato da com-
plessita e potenzialita ancora in-
comprese. Anche per fornire risor-
se ai bisogni di cura delle malattie
responsabili delle condizioni di
disabilita»,
“Curare il cervello migliora la
vita” & il tema convegno.
Come possiamo mantenerlo
giovane?
«Una delle caratteristiche pil sin-
golari del cervello € rappresentata
dal fatto che la sua attivazione, at-
traverso compiti impegnativi, mi-

Piu 1l cervello lavora
piu sl mantiene in forma
E c1 awuta a guarire prima

Non risente dell affaticamento come altri organi

LEANDRO
PROVINCIALI

presidente Sin

In presenza di malattie
il buon funzionamento
consente di trovare
strategie per contenere
i sintomi del disagio

gliorail suo funzionamento, attra-
verso 1’accensione di neuroni di
circuiti che altrimenti rimarreb-
bero spenti. Singolare il fatto che
il lavoro del cervello ne incremen-
ta le capacita senza essere quasi
mai condizionato dai fenomeni di
affaticamento che caratterizzato
I'impegno a carico di altri organi.
E altresi documentato che, in pre-
senza di malattie di altri organi o
apparati, il buon funzionamento

del cervello consente di trovare
strategie di adattamento alle limi-
tazioni in grado di contenere il di-
sagio della persona malata».

Le gravi malattie del cervello,
come |’Alzheimer, non sipos-
sono prevenire né guari-
re. Ma tenerle sotto control-
lo? Ci sono campanelli d’allar-
me precisi?

«A fronte di risultati incoraggian-

ti per le malattie cardiocircolato-

rie o per molte neoplasie, alcune
gravi malattie neurologiche non
possono contare su terapie risolu-
tive poiché la degenerazione del
sistema nervoso inizia anni prima
della comparsa dei sintomi. In al-
cuni casi, la predisposizione & ge-
netica e, se diagnosticata in tem-
po, consente trattamenti tempesti-
vi, in grado di modificare rallenta-
re il danno neurologico. Nel caso
della Malattia di Alzheimer una

serie di farmaci in grado di ridur-
re 'accumulo di sostanza amiloi-
de nei neuroni € stata valutata sen-
za successo negli ultimi anni. Di
recente si valuta 'efficacia di nuo-
vi farmaci su un’altra protagoni-
sta del danno nell’Alzheimer: la
proteina Tau. Non € ancora possi-
bile prevedere risultati significati-
vi, ma € incoraggiante la prospetti-
va di poter aiutare, almeno in par-
te, il milione e oltre di italiani af-
fetti dalla malattia».

Lei sostiene che la neuroclogia

abbia un ruclo sottostimato.

Perché?
«La diffusione delle malattie del
cervello rappresenta “un’epide-
mia silenziosa” che condizionera
fortemente I'impiego di risorse sa-
nitarie e sociali. Molti interventi
di prevenzione o trattamenti selet-
tivi hanno gia contribuito al con-
tenimento di malattie quali i di-
sturbi cardiovascolari e il cancro.
Per le malattie del cervello I'in-
fluenza della prevenzione appare
di minore impatto, in relazione al-
la diversita dei meccanismi re-
sponsabili del danno, e la disponi-
bilita di cure appropriate appare
ancora insoddisfacente. Oltre la
meta dei ricoveri per disturbi neu-
rologici sono realizzati nel nostro
Paese in strutture non specialisti-
che e la mancanza di un approc-
cio qualificato alla comparsa dei
disturbi determina un incremen-
to delle spese assistenziali. Una ri-
cerca Usa ha dimostrato che, per
la stessa malattia del sistema ner-
voso, l'assistenza in ambiente
“non neurologico” comporta mag-
giori spese nel decorso della ma-
lattia oltre, naturalmente, a mag-
giori sofferenze dei pazienti».
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